モンロー孔近傍腫瘍の臨床病理学的検討 by 高 明秀 & 斎藤 文男
1991年1月 第13回東京医科大学脳外科カンファランス 一　83　一
　8　　　presaturation法とcine　MRIを用いた
　　　　　髄液循環動態の観察（第2報）
（都立大塚病院　脳外科）○中島　智
（　同　　　　放射線科）　保志栄一
（シーメンスメディカル）　松浦　元，木村敏彦
　今回我々は，本法を用いて脳室拡大例を中心に，
中脳水道における髄液のto　and　fro　motionを観察
し，流速の定量化を行い，興味ある臨床知見を得た
ので報告した。
　本法によれば，rostal　directionの流速が10
rm／sec以上の例においてCSFのwater－hammer
effectがおこりうると考えられた。
　脳室におけるCSFのto　and　fro　motionは，脳
の拍動に脳表くも膜下腔および静脈系のdump　i　ng
effectが作用して生じると考えられ，その均衡の破
綻がCSFのwater－hammer　effectを生じ，脳室拡
大をきたすものと考察された。
　10　　　モンロー孔近傍腫瘍の臨床病理学的
　　　　　検討
（脳外科）○高　明秀，斎藤文男
　CTスキャン導入以降，直達手術の行なわれたモ
ンロー孔，あるいはその近傍より発生した脳室内，
及び傍脳室内腫瘍13例を，その臨床症状や，治療経
過などをretrospectiveに検討した。年齢は15～72
歳，男女比6対7であった。直達手術はfrontal
transcortical　apProach　　9｛列，　anterior　trans－
callosal　approach　4例であった。手術成績は必ず
しも良好ではなかったが，その成績は発生腫瘍の組
織学的悪性度と，良性腫瘍でもその発育場所及び手
術操作に大きく左右されると考えられた。神経症状
に関しては，頭蓋内圧謡言としての症状がほとんど
であり，従来いわれている以外の特徴ある症状は見
いだせなかった。術後の合併症として髄液系の閉塞
が多く，9例でシャントあるいはドレナージ術を要し
た。良性腫瘍群では，髄液誘導は経過中に不要とな
った症例が多かったのに対し，悪性腫瘍群4例は全
てパーマネントに髄液誘導を要し，髄液動態が予後
に大きく関与した。
　9　　　Nuclear　Organizer　Regions（NORs）コロ
　　　　イド銀染色による脳腫瘍の成長解析（第2報）
（脳外科）○中村達也，斉藤文男
　脳腫瘍手術症例43例についてNORsを観察し，病
理組織学的悪性度ならびにBUdRによるS期細胞標
識率と比較・検討した。
【方法】手術摘出標本をアルコール固定パラフィン
切片上でコロイド銀染色を行い，鏡検し細胞核の中
のNORsの数を100細胞以上で算定し，その平均値
をAg－NORs数とした。
【結果ならびに考察】①Ag－NORs数は，従来の病
理組織学的悪性度と平行関係にあった。②神経膠腫
についてAg－NORs数とBUdR　S期細胞標識率％を
比較したところ，良い相関が認められた（γ＝　O．72）。
③下垂体腺腫の中にはAg－NORs数が低いが，1つ
1つの穎粒の大きいものが観察された。
【結論】Ag－NORs数は，簡便の脳腫瘍の生物学的
悪性度を推定出来ると思われた。今後Ag－NORsの
面積での検討も要すると思われた。
　11　　下垂体腺腫術後尿崩症に対する影響因子
　　　　　の検討
（脳外科）○山中成人，鈴木信宏
　下垂体腺腫術後尿崩症の影響因子について腺腫の
内分泌学的・神経放射線学的特徴，手術のアプロー
チ法・術中所見・摘出度を検討した。対象は本学脳
神経外科で過去9年5カ月間に経験された47の下
垂体腺腫初回手術症例で，術後尿崩症は26例に認
められたが，うち20例は一過性のものであった。
前述した各因子について検討したところ，鞍上部へ
の伸展度・手術のアプローチ法の選択は，術後尿崩
症の出現に関して有意差を生じさせなかった。腫瘍
摘出度・腫瘍被膜摘出の有無では有意差が認められ，
腫瘍摘出度の低い症例，また腫瘍被膜を摘出しなか
った症例では術後尿崩症の出現率が有意に低かった
が，これらについては腫瘍の再発という問題を残し
ており，その点についても若干の文献的考察を加え
た。
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